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Elektivt sectio — handlaggning

Revideringar i denna version
Forlangd giltighetstid.

Bakgrund, syfte och mal

Detta flodesschema géller for de fyra elektiva kejsarsnitt som ar
planerade mandag och fredag formiddag, det vill sdga det ’planerade
operationsteamet”. Det ir dessa tider vi har fétt oss tilldelade. Ovriga
elektiva snitt under veckan gar i operations akutspar och innefattas inte
av denna planering. Dessa fyra kejsarsnitt utfors pa centraloperation pa
grund av att operationssalen pa forlossningen ska vara tillganglig for
akuta/urakuta snitt. De kommer i de allra flesta fall ske pa sal 1 syd pa
centraloperation.

Barnbordet star stationart pa barnsal som ligger pa vanster sida innan
operationssal 1, dir en “barnsal” ér gjord. Daligt-barn-knapp finns pa
vanster sida innanfor dorren. Varmeskap finns. Hyllor dar de saker som
behdvs, finns och dator for dokumentation.

Arbetsbeskrivning

Kvallen innan

Dagen innan far kvallskoordinatorerna BB/férlossning planera var pati-
enterna ska ligga — 6nskvart med tva borum nara varandra. Kvallsperso-
nalen forbereder patient och barnséng infér morgondagens snitt. Om inte
sectioansvarig barnmorska arbetar kvallen innan sa ar det fordelaktigt om
det finns en nedskriven rapport som l&ggs i korgen fér inkommande pati-
ent. Bade mandags- och fredagssnitten kommer kl 06.30 till avdelningen
och far den sal som ar tilldelad. Nattpersonalen ger patienten en skjorta
sa hon &r ombytt och klar till kl 07.00.
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Ansvarig obstetriker

Halsa pa patienten, sékerstall att operationsindikation kvarstar.

- Vid planerat sectio pa grund av sate ska fosterlaget kontrolleras
med ultraljud pa operationsdagen. Vid huvudlage far patienten ga
hem och avvakta spontan forlossning.

. Ta pa operationsklader och steriltvatta innan spinalanestesi laggs.

”Klampa” navelstrangen med 3 peanger. Dessa peanger ska sedan sé
snart som mojligt aterlamnas till operationsskoterska. Om mojligt sen
avnavling, 3 minuter optimalt.

. Ansvarar for uppskattning av blédningsmangd.

Ansvarig barnmorska

Forberedelser

Planeringen nar det ar formiddagssnitt &r att samma barnmorska har bada
snitten. Denna barnmorska ska ha ”vanlig” telefon, 314 28, och det ar bra
om det & markt pa schemat nadgon dag innan, vem som ska vara “’snitt-
barnmorska”. Detta for att man ska kunna ldsa pa patienterna innan och
forbereda sig.

Nar vi har elektiva snitt pa centraloperation ska neopersonal (lékare och
sjukskoterska) informeras om att vi har snitt pa centraloperation. Telefon
neoldkare: 998 33 (kl 08.30-16.30) och neoskdoterska: 998 34.

Las igenom bada patienternas journaler och kolla att BAS-test och blod-
status &r taget.

. Anamnesupptagning och id-band.

Yttre palpation.

. Vid okomplicerad graviditet behtver inte CTG koras, fosterljud avlyss-

nas under en minut.

Skriv in patienten i Obstetrix, Melior och ELVIS.

PVK, koppla Ringer-Acetat, KAD.

Ge tablett Alvedon 500 mg, 2 st och koppla Statraxen 1 g 30—60 minu-
ter innan operation.

Bade barnmorska och underskoterska gar till centraloperation med
patient nr 1. Patient nr 2 rapporteras sedan till lamplig personal.

Operation

Ga till operation och ta med:

- Barnsang, stall in i operationsrummet.
- Avnavlingsset.
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- Kladdlapp.

- Nummerband.

Ta pa bla engangsklader och steriltvatta innan spinalanestesi laggs.

Ta emot barnet med den bla duken som finns i snittsetet.

Under forutsattning att barnet och mamman mar bra kan man planera att
avnavla och ID-marka mor och barn inne pa operationssalen. Barnet far
vara kvar hos foraldrarna, i mojligaste man hud mot hud.
Navelstrangs-pH tas vid behov. Placenta laggs i plastpase och tas med
upp till forlossningen.

Fodelsen registreras i Obstetrix och fodelseanmélan gors.
Journalskrivning pabdrjas — under “vintetiden” kan dokumentation go-
ras pa dator i barnsal. Stadning och pafylining av varmeskap etc.

Tom sop- och tvattsack och se till att det &r rent och pafyllt.

Placenta tas med till forlossningen.

Efter operationen

Ta med patienten till rummet.
Uteruskontroll och barnet I&ggs till brostet.
L&gg in anestesijournalen pa salen.

Ge smartlindring enligt ordination.
Amning och barnskdtning.
Journalskrivning.

Rapportera patient nr 1 till barnmorskan.

Ga ner till operation, upprepa flodet med patient nr 2.

Postoperativa 6vervakningsatgarder enligt aktuellt styrdokument. Skriv
ocksa med efterskoétning och patient som vardas pa UVA/IVA.

Underskoterska

Forberedelser

Ta blodtryck pa patienten.

Ge patienten operationsskjorta, operationsstrumpor och mossa.

Ge den anhérige engangsklader.

Assistera barnmorska vid KAD-séttning. Kan vid behov férbereda med
tvatt och gel.

Mark patientsangen.

Kor patienten till centraloperation, sal 1 syd och ta med anestesijournal
och tva extra etiketter med streckkod.

Ge patienten ett varmetdcke som finns i slussen och invanta
operationspersonal.
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Operation
8. Var tillganglig vid operationssalen.
9. Notera tiden for partus.
10. Ta fram varm, osteril filt och l&mna till barnmorskan.
11. Var ett stod for den anhérige.
12. Vid behov ta navelstrangs-pH och analysera provet.
13. Var behjalplig med varma filtar.
14. Fyll i kladdlappen med partustid och kon.

Efter operationen

15. Nér patient nr 1 &r tillbaka pa avdelningen — koppla 6vervakning med blodtryck
och saturation.
16. Kor patient nr 2 till centraloperation.

Postoperativa overvakningsatgarder
(Registrering gors pa narkosens anestesijournal pa lampligt stalle)

e Kontrollera blodtryck och puls var 15:e minut i tva timmar (puls
bor ligga mellan 50-120 per minut).

e Vid lagt blodtryck eller vid blodtrycksfall < 90 mm Hg systoliskt
oka takten pa infusionsvatskan tills blodtrycket stigit och stabili-
serat sig.

e Andningsfrekvens raknas pa sovande patient var 15:e minut
forsta timmen, darefter med 30 minuters intervall.

e Kontrollera saturationen 1 gang per timme eller oftare vid behov
(bor ligga mellan 90-100 %).

e Kontroll av uterus var 20:e minut, vaginal blédning och férband
vid behov.

e Kontrollera diures.

Efterskotning

Da patienten mar bra, har god smartlindring och planeras att dverflyttas
till BB antecknas patientens aktuella kontroller a blodtryck, puls, bléd-
ning, urinmingd och uterus i1 Obstetrix pa “Efterskétning” innan overrap-
portering till ansvarig barnmorska pa bodelen.

Patienter som vardas pa UVA/IVA

e Barnmorska har ansvar for patienten sa lange hon vistas dar.
e Barnmorska kontrollerar uterus, vaginal blddning samt férband.
e Notera kontrollerna pa postoperativ journal IVA och skriv signa-
tur.
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e Om mor och barn ska vara tillsammans maste ansvarig barn-
morska hdra med personalen om det ar okej.
e Ovriga atgarder utfors av UVA/IVA-personal.

Arbetsgrupp

Miriam Svensson och Cecilia Evertsson.
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